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PAPEL TIMBRADO DA EMPRESA
AVISO DE COTAÇÃO DE PREÇO
O Município de São Benedito torna público para conhecimento de interessados, que está recebendo cotações de preços para CONTRATAÇÃO DE EMPRESA PARA A LOCAÇÃO, INSTALAÇÃO E MANUTENÇÃO DE EQUIPAMENTOS HOSPITALARES DESTINADOS A PACIENTES QUE NÃO PRECISAM MAIS DE INTERNAÇÃO HOSPITALAR GARANTINDO A CONTINUIDADE DO TRATAMENTO EM DOMICÍLIO, PARA O ATENDIMENTO À SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE DE SÃO BENEDITO/CE, visando a formação de orçamento estimado, conforme abaixo:
À Prefeitura Municipal de São Benedito

A/C: Central de Compras

	EMPRESA/PESSOA FÍSICA:
	

	CNPJ/CPF:
	

	ENDEREÇO:
	

	TELEFONE/E-MAIL:
	















	ITEM
	COD. CATMAT / CATSERV
	DESCRIÇÃO
	TIPO
	UN. DE MEDIDA

	QNT. MENSAL
	QNT. ANUAL
	VALOR MENSAL POR ITEM (R$)
	VALOR ANUAL POR ITEM (R$)
	VALOR TOTAL (R$)

	01
	454148
	BIPAP

Especificação Técnica: BIPAP com frequência respiratória-Equipamento para ventilação não invasiva, bi nível de pressão, inspiratória e expiratória, deve comtemplar os modos ventilatórios mínimo espontâneo e com frequência programada, visor com frequência respiratória programada e leitura do volume corrente compensação automática na presença de vazamento maior ou igual que 60 l/min; alimentação elétrica bivolt 120/220 volts automático; possibilidade de uso de bateria portátil. Os ajustes ventilatórios devem permitir os intervalos de pressão de 4 a 30 cm de h2o, frequência respiratória até 30 irpm, tempo inspiratório de 0,5 a 3 segundos, rampa programável, tempo de subida; 150-6000 ms; tela de lcd para visualização de pressão, frequência, volume corrente e vazamento; alarmes de falha elétrica, desconexão. Incluindo os seguintes acessórios: base de umidificação aquecida, jarra umidificadora, máscara facial/nasal em silicone com troca anual, circuito não invasivo com troca trimestral e filtro bacteriológico com troca mensal.
(Especificação própria)
Locação mensal
	MATERIAL
	Unidade
	10
	120
	
	
	

	02
	415947
	Concentrador de oxigênio (5l/min.)

Especificação Técnica: Kit composto por concentrador de oxigênio dotado de fluxo variável de 0,5 a 5 l/min (cinco litros por minutos) filtros para remoção de poeira, bactérias e outras partículas, sistema de alarme para indicação de defeitos e intercorrências, como queda de pressão, falha elétrica e concentração de oxigênio fora dos parâmetros normais de operações, móvel montado sobre rodízios , alimentação elétrica de 220v/60hz, com os seguintes acessórios: 01 (um) copo umidificador , 01 (uma) cânula nasal com extensão de 02 (dois) metros com troca a cada 3 meses, kit de emergência composto por: cilindro de oxigênio de 0,6 a 1,5 m3; válvula reguladora  de pressão, manômetro, fluxômetro e carrinho para transporte e segurança do cilindro (incluso uma recarga de oxigênio mensal por equipamento).
Locação mensal
	MATERIAL
	Unidade
	40
	480
	
	
	

	03
	443109
	Concentrador de oxigênio (10l/min.)

Especificação Técnica: Kit composto por concentrador de oxigênio dotado de fluxo variável de 1 a 10 l/min ( dez litros por minutos), filtros para remoção de poeira, bactérias e outras partículas, sistema de alarme para indicação de defeitos e intercorrências, como queda de pressão, falha elétrica e concentração de oxigênio fora dos parâmetros normais de operações móvel montado sobre rodízios, alimentação elétrica de 220 V ou 110 V/60hz, com a utilização de transformador de energia, com os seguintes acessórios: 01 (um) copo umidificador, 01 (uma) cânula nasal com extensão de 02 (dois) metros com troca a cada 3 meses: kit de emergência composto por cilindro de oxigênio de 0,6 a 1,5 m3, válvula reguladora de pressão, manômetro, fluxômetro e carrinho para transporte e segurança do cilindro (incluso uma recarga de oxigênio mensal por equipamento).
Locação mensal
	MATERIAL
	Unidade
	40
	480
	
	
	

	04
	607402
	Oxímetro de pulso

Especificação Técnica: oxímetro de pulso com curva pletismografia e frequência cardíaca. Faixa de medição: saturação:  0 a 100 %. Precisão – saturação: + ou – 1% de 90% a 100% + ou - ou – 2% de 70 a 89% + ou – 3% 40% a 69% Pulso + ou – 2% de 35 bpm a 250 bpm Alarme – saturação 30 a 100% - pulso 15 a 250 bpm acompanhando os acessórios: sensor spo2 adulto ou infantil e fonte de alimentação.
Locação mensal
	MATERIAL
	Unidade
	50
	600
	
	
	

	05
	477462
	CPAP

Especificação Técnica: Gerador de ar de pressão positiva automática nas vias aéreas, ajusta a respiração de pressão pela respiração para o conforto máximo, o cartão de dados (180 sessões de dados sumários, cinco sessões de dados detalhados) deixa seu clínico remotamente seus ajustes da terapia sem uma visita, ajuste automático da altura, escala da pressão operando-se: 4-20 cm h2o. Fonte de alimentação: c.c.c.a. 100/240v, 50/60hz, 12v ou 24v, através do conversor dc-12. Incluindo os seguintes acessórios: máscara facial/nasal em silicone com troca anual, traqueia com toca trimestral, filtros e cabo de força.
Locação mensal
	MATERIAL
	Unidade
	10
	120
	
	
	

	06
	459185
	Aspirador de secreção

Especificação Técnica: Aspirador para utilização médica com mecanismo totalmente isento de óleo e baixo nível de ruído; vacuômetro graduado até 30 pol./hg; funcionamento através de diafragma ou pistão; pedal para acionamento contínuo/ intermitente; microfiltro bacteriológico. Sistema eletrônico com alarme e desligamento automático de litros, com tampa removível incluindo os seguintes acessórios: mangueira de aspiração de 2 (dois) metros e uma mangueira de aspiração de 30 cm, e sonda de aspiração.
Locação mensal
	MATERIAL
	Unidade
	20
	240
	
	
	

	07
	403274
	Cama Fawler

Especificação Técnica: Cama Hospitalar Fawler com colchão, controle manual, estrado articulado em chapa perfurado movimentos, comandos através de duas manivelas escamoteáveis. Cabeceiras, peseira e grades de proteção em tubo redondo. Pés protegidos por ponteiras de borracha. Dimensão 1,90m x 0,50 cm.
Locação mensal
	MATERIAL
	Unidade
	20
	240
	
	
	

	08
	402833
	Cama Fawler Infantil

Especificação Técnica: Cama hospitalar com 2 manivelas articuláveis para movimento Fowler. Base com estrutura em tubo retangular 50 x 30 mm. Leito articulável em 3 seções, construído em chapa perfurada de aço de 0,90 mm de espessura. Cabeceira e peseira removíveis confeccionas em tubo redondo com 1.1/4’’ grades laterais de encaixe em tubo redondo. Pés protegidos por ponteiras de borracha. Dim 1.50x70x65. Acompanha colchão.
Locação mensal
	MATERIAL
	Unidade
	10
	120
	
	
	

	09
	454260
	Ventilador Portátil

Especificação Técnica: Ventilador de volume controlado ou de pressão controlada através de métodos não-invasivos com compensação avançada de fugas. Opção de mudança de prescrição do paciente, ventilação de volume controlado ou de pressão controlada, por meio de interfaces não-invasivas ou invasivas, para atender as necessidades de pacientes de pacientes adultos e pediátricos (5 Kg). Suporte de pressão garantida de volume média. Bateria interna ou destacável com autonomia para 6 a 8 horas de autonomia continua. Capacidade de armazenamento de dados em cartão SD, porta USB ou memória interna. Quando configurado com o circuito de porta de expiração passiva, e compensação de fuga automática que assegura sincronização otimizada paciente-ventilador e compensação de fuga avançada em ventilações invasivas e não – invasivas para os modos de pressão e para os modos de volume. Acompanha base para umidificação, circuitos de ventilação invasiva com válvula exalatória próprios do ventilador, cateter mount (em caso de ventilação invasiva), deverão estar inclusos a troca do circuito, cateter mount e filtro mensalmente, bem como mascara nasal ou facial com troca anual
Locação mensal
	MATERIAL
	Unidade
	10
	120
	
	
	




Importa o presente orçamento no valor total de R$
Validade da proposta:

Nos valores apresentados acima, estão inclusos todos os tributos, encargos trabalhistas, previdenciários, fiscais e comerciais, taxas, fretes, seguros, custos, despesas com taxas, e demais despesas que possam incidir sobre o bem e o serviço licitados, inclusive a margem de lucro.
Mais informações entrar em contato com a Central de Compras da Prefeitura Municipal de São Benedito pelo e-mail: comprasb@hotmail.com ou Telefone: (88) 3626-1347.

________________________-________, _____ de ____________de _________


___________________________
Carimbo e assinatura
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